
คูม่ือการปฏิบตัิงานเบีย้ยงัชีพ 
 ** การลงทะเบียนและยื่นค าขอรบัเบีย้ยงัชีพผูส้งูอายุ 

 ** การลงทะเบียนและยื่นค าขอรบัเบีย้ความพิการ 

 ** การยืนค าขอรบัเงินสงเคราะหเ์บีย้ยงัชีพป่วยเอดส ์

** ขัน้ตอนการขอบตัรประจ าตวัคนพิการ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

งานสวสัดิการสงัคมและพฒันาชมุชน ส านกัปลดัเทศบาล 

โทรศพัท ์077-4521249 ต่อ 19 โทรสาร 077-452124  



คำนำ 

 เทศบาลตำบลช้างซ้าย มีบทบาทหน้าที่ในการจัดสวัสดิการสังคมให้กับผู้ด้อยโอกาสทางสังคมและ
ส่งเสริมคุณภาพชีวิตให้กับบุคคลเหล่านี้ รวมทั้งมีบทบาทหน้าที่ในการรับลงทะเบียนผู้สูงอายุเพื่อรับเงินเบี้ย    
ยังชีพผู้สูงอายุ การรับลงทะเบียนผู้พิการเพื่อรับเงินเบี้ยความพิการ และรับคำร้องผู้ป่ วยเอดส์เพื่อรับเงิน
สงเคราะห์เบี้ยยังชีพผู้ป่วยเอดส์ รวมทั้งการจ่ายเงินเบี้ยยังชีพให้กับบุคคลดังกล่าวโดยถือปฏิบัติตามระเบียบ
กระทรวงมหาดไทยว่าด้วยการจ่ายเงินสงเคราะห์เพื่อการยังชีพขององค์ปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ.2548 
ระเบียบกระทรวง มหาดไทยว่าด้วยหลักเกณฑ์การจ่ายเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุขององค์กาปกครองส่วนท้องถิ่น   
พ.ศ.2552 และที่แก้ไขเพิ่มเติม (ฉบับ4) พ.ศ.2562 และระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยหลักเกณฑ์    
การจ่ายเบี้ยความพิการขององคก์รปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ.2553 และทีแ่ก้ไขเพ่ิมเติม (ฉบับ4) พ.ศ.2562 

 ดังนั้น เพื่อให้ประชาชนที่มาขอรับบริการได้มีความเข้าใจที่ถูกต้องมีแนวทางในการปฏิบัติที่ชัดเจน      
ซึ ่งจะนำไปสู ่ความสะดวก รวดเร็ว และถูกต้อง ในการขอรับบริการในเรื ่องดังกล่าง จึงได้จัดทำคู ่มือ            
การลงทะเบียน และยื่นคำขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ การลงทะเบียนและยื่นคำขอรับเงินเบี้ยความพิการ 
และยื่นคำร้องเพ่ือรับเงินสงเคราะห์เบี้ยยังชีพผู้ป่วยเอดส์ 

 เทศบาลตำบลช้างซ้าย หวังเป็นอย่างยิ่งว่าคู่มือฉบับนี้จะเป็นส่วนหนึ่งที่ทำให้ผู้สูงอายุ  คนพิการ และ
ผู้ป่วยเอดส์ มีความเข้าใจที่ถูกต้องถึงสิทธิที่ตนพึงได้รับ รวมทั้งทราบแนวทางในการปฏิบัติ ที่ชัดเจนซึ่งทำให้
เกิดประโยชน์สูงสุดต่อบุคคลดังกล่าวและประชาชนที่มาขอรับบริการต่อไป 

 

 

                                                                              งานสวัสดิการสังคมและพัฒนาชุมชน 
                     เทศบาลตำบลช้างซ้าย 
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ความเป็นมาและความสำคัญในการจัดทำคู่มือ 
 

 คู่มือการปฏิบัติงาน (Work Manual) เป็นเครื่องมือในการทำงานทั้งระดับ หัวหน้างานและผู้ปฏิบัติงาน 
ซึ่งการจัดรายละเอียดของการทำงานในหน่วยงานนั้น ๆ อย่างเป็นระบบ และครบถ้วน สามารถนำไปใช้
ประโยชน์ได้หลายประการ เช่น การสอนงานการตรวจสอบการทำงาน การควบคุมงาน การติดตามงานและ
การประเมินผลการปฏิบัติงานเป็นต้น ทั้งนี้เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการดำเนินงานขององค์กรเปรียบเสมือน
แผนที่บอกเส้นทางการทำงานที่มีจุดเริ่มต้น และจุดสิ้นสุด มีคำอธิบายตามที่จำเป็นเพื่อให้ผู้ปฏิบัติงานไว้ใช้
อ้างอิง การจัดทำคู่มือการปฏิบัติงานถือเป็นเครื่องมืออย่างหนึ่งในการสร้างมาตรฐานการปฏิบัติงานตาม
แนวทางของสำนักงานคณะกรรมการพัฒนา ระบบข้าราชการ (ก.พ.ร.) ที่มุ่งไปสู่การบริการคุณภาพทั่วองค์กร
อย่างมีประสิทธิภาพทั้งนี้ เพ่ือให้การทำงาน ของส่วนราชการได้มาตรฐานเป็นไป ตามเป้าหมายได้ผลิตผลหรือ
การบริการที่มีคุณภาพเสร็จรวดเร็วทันตามกำหนดเวลาเพื่อบรรลุข้อกำหนดที่สำคัญของกระบวนการดังกลา่ว 
คู่มือการปฏิบัติงานของหน่วยงานดังนี้ 
 1. เพื่อให้หน่วยงานมีการจัดทำคู่มือฯ เพื่อประกอบการปฏิบัติงานให้เป็นมาตรฐานเดียวกัน 
รวมถึงป้องกันความผิดพลาดที่อาจเกิดขึ้นจากการปฏิบัติงานของเจ้าหน้าที่สำหรับการจัดทำคู่มือ การจัดทำ
คู่มือการปฏิบัติงานของฝ่ายต่าง ๆ ดังนี้เพื่ออธิบายขั้นตอนรายละเอียดของกระบวนงานในความรับผิดชอบ   
ของงานพัฒนาชุมชน ให้ผู้ปฏิบัติทราบและเข้าใจว่าควรปฏิบัติงานอย่างไร เมื่อใด กับใคร และควรทำอะไร
ก่อนและหลัง โดยมีเอกสารอ้างอิงในการปฏิบัติงาน 
 2. เพื่อให้การปฏิบัติงานของงานพัฒนาชุมชน มีแนวทางการปฏิบัติเป็น ตามมาตรฐานและ
เป็นไปตามเป้าหมายที่กำหนด ได้ผลิตผลหรือการบริการที ่มีคุณภาพ เสร็จรวดเร็วทันตามกำหนดเวลา        
นัดหมาย 
 3. เพ่ือให้ผู้ปฏิบัติงานด้านพัฒนาชุมชนหรือผู้ที่เกี่ยวข้องกับงานดังกล่าว รวมทั้งผู้ที่สนใจใฝ่รู้
ได้ทราบแนวทางการปฏิบัติงานของงานพัฒนาชุมชน และสามารถนำไปใช้เป็นสื่อในการติดต่อประสานงาน 
 4. เพื่อเป็นพื้นฐานสำหรับผู้บริหารใช้ในการทบทวนและตรวจติดตามงานได้ทุกขั้นตอน 
  



คู่มือสำหรับประชาชน 
การขึ้นทะเบียนรับเงินเบ้ียยังชีพผู้สูงอายุ 

 
  

  ให้ผู้สูงอายทุี่จะมอีายุครบ 60 ปีบริบูรณ์ขึ้นไป 

        ในปีงบประมาณถัดไป ลงทะเบียนและ  

              ยื่นคำขอรับเงินเบ้ียยังชีพผู้สูงอายุ 

        ตั้งแต่เดือนมกราคม ถึง เดือนกันยายน 



 

คุณสมบัติ 
ของผู้มีสิทธิขึ้นทะเบียนรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ 

ตรวจสอบดูคุณสมบัติของตัวเอง ตามรายการดังนี้ 
(๑) มสีญัชาติไทย 
(๒) มีภูมิลำเนาอยู่ในเขต เทศบาลตำบลช้างซ้าย อำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี (ตามทะเบียนบ้าน) 
๓) เป็นผู้ทีมีอายุ๖๐ปีบริบูรณ์ในปีถัดไป(ปัจจุบันอายุ ๕๙ ปีบริบูรณ์ และต้องเกิดก่อน 2 กันยายน ของทุกปี) 
(4) ไม่เป็นผู้ได้รับสวัสดิการหรือสิทธิประโยชน์อ่ืนใดจากหน่วยงานของรัฐ รัฐวิสาหกิจหรือองค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่น ได้แก่ผู้รับเงินบำนาญเบี้ยหวัด บำนาญพิศษ หรือเงินอื่นใดในลักษณะเดียวกัน ผู้สูงอายุที่อยู่ในสถาน 
สงเคราะห์ของรู้หรือองค์กรปครองส่วนท้องถิ่นผู้ได้รับเงินเดือน คำตอบแทน รายได้ประจำหรือผลประโยชน์
ตอบแทนอย่างอื่นที่รัฐ หรือ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นจัดให้เป็นประจำ ยกเว้นผู้พิการและผู้ป่วยเอดส์     
ตามระเบียบ กระทรวงมหาดไทยว่าด้วยการจ่ายเงินสงเคราะห์เพื่อการยังชีพขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
 
 

หมายเหตุ : กรณีได้รับเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุอยู่แล้วและได้ย้ายเข้ามาในพ้ืนที่ของเทศบาลตำบลช้างซ้าย 
อำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี จะต้องมาข้ึนทะเบียนที่ เทศบาลตำบลช้างซ้าย อำเภอกาญจนดิษฐ์ 
จังหวัดสุราษฎร์ธานี อีกครั้งหนึ่งนับตั้งแต่วันที่ย้ายเข้าแต่ไม่เกินเดือนพฤศจิกายนของปีนั้น ๆ 
 
 ทั้งนี้ ให้ได้รับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุจาก เทศบาลตำบลช้างซ้าย อำเภอกาญจนดิษฐ์ 

จังหวัดสุราษฎร์ธานี ในงบประมาณถัดไป เพ่ือใช้สิทธิรับเงินเบี้ยยังชีพต่อเนื่อง 
 

 

 

 

 

 

 



ขั้นตอนการขึ้นทะเบียนเพื่อรับเงินเบ้ียยังชีพผู้สูงอายุ 
"ยื่นคำขอลงทะเบียนรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ" 

ณ งานสวัสดิการสังคมและพัฒนาชุมชน สำนักปลัดเทศบาล 
อำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี 

 
 
เตรียมเอกสาร ดังนี้ 
***    บัตรประจำตัวประชาชน หรือบัตร อ่ืนที่ออกโดยหน่วยงานของ รัฐที่มี รูปถ่าย 
***    ทะเบียนบ้าน  
***    สมุดบัญชีเงินฝากธนาคาร ธกส. กรูดหรือกาญจนดิษฐ์ เท่านั้น (เฉพาะหน้าที่แสดง ชื่อ และเลขที่บัญชี) 
 
 

หมายเหตุ : ในกรณีผู้สูงอายุที่ไม่สามารถมาลงทะเบียนด้วยตนเอง อาจมอบอำนาจให้ผู้อ่ืนเป็นผู้ยื่นคำขอรับ
เบี ้ยยังช ีพผู ้ส ูงอายุได้ โดยให้ผ ู ้ร ับมอบอำนาจติดต่อที ่ เทศบาลตำบล ช้างซ้าย อำเภอกาญจนดิษฐ์             
จังหวัดสุราษฎร์ธานี พร้อมสำเนาบัตรประจำตัวประชาชนและสำเนาทะเบียนบ้าน ของผู้มอบอำนาจ  



  

คู่มือสำหรับประชาชน 
การขึ้นทะเบียนรับเงินเบ้ียยังชีพผู้พิการ 

ตรวจสอบดูคุณสมบัติของตัวเอง ตามรายการดังนี้ 
 
(๑) มีสัญชาติไทย 

(๒) มีภูมิลำเนาอยู่ในเขต เทศบาลตำบลช้างซ้าย อำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี (ตามทะเบียนบ้าน) 

(๓) มีบัตรประจำตัวคนพิการตามกฎหมายว่าด้วยการส่งเสริมคุณภาพชีวิตคนพิการ 

(๔) ไม่เป็นบุคคลซึ่งอยู่ในความอุปการะของสถานสงเคราะห์ของรัฐ 
 

 
 

ตัวอย่างบัตรประจำตัวคนพิการ 
 
 

หมายเหต ุ: กรณีได้รับเบี้ยยังชีพคนพิการอยู่แล้วและได้ย้ายเข้ามาในพ้ืนที่เทศบาลตำบลช้างซ้าย 

อำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี จะต้องมาข้ึนทะเบียนและยื่นคำขอรับเงินเบี้ยความพิการที่เทศบาล 

ตำบลช้างซ้าย อำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี และให้ได้รับเบี้ยความพิการจากเทศบาลตำบลช้างซ้าย 

อำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี ในเดือนถัดไป ทั้งนี้ต้องได้รับการยืนยันจากองค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นเดิมที่จ่ายเงินเบี้ยความพิการให้ เพื่อไม่ให้ เกิดความซ้ำซ้อนในการจ่ายเบี้ยยังชีพขององค์กรปกครอง

ส่วนท้องถิ่นท้ังสองแห่ง เพื่อใช้สิทธิรับเงินเบี้ยยังชีพต่อเน่ือง.... 
 



ขั้นตอนการขึ้นทะเบียนเพื่อรับเงินเบ้ียยังชีพคนพิการ 

"ยื่นคำขอลงทะเบียนรับเงินเบี้ยยังชีพความพิการ" 
ณ งานสวัสดิการสังคมและพัฒนาชุมชน สำนักปลัดเทศบาล 

อำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี 
 

***  บัตรประจำตัวคนพิการตามกฎหมายว่าด้วยการส่งเสริมคุณภาพชีวิตคนพิการ ฉบับจริง 

***   ทะเบียนบ้าน  

***   สมุดบัญชีเงินฝากธนาคาร ธกส. กรูดหรือกาญจนดิษฐ์ เท่านั้น (เฉพาะหน้าที่แสดง ชื่อ และเลขที่บัญชี)  

 

หมายเหตุ : กรณีท่ีคนพิการไม่สามารถมาลงทะเบียนด้วยตนเองอาจมอบอำนาจ เป็นลายลักษณ์อักษรให้
ผู้ดูแลคนพิการยื่นคำขอแทน โดยให้ผู้ดูแลคนพิการติดต่อที่ เทศบาลตำบลช้างซ้าย อำเภอกาญจนดิษฐ์             
จังหวัดสุราษฎร์ธานี พร้อมสำเนาบัตรประจำตัวประชาชนและสำเนาทะเบียนบ้าน ของผู้ดูแลคนพิการ 

 
  



คำชีแ้จง 
 
  
 ****  ผู้สูงอายทุี่มีสิทธิรับเงินเบี้ยยังชีพอยู่แล้วในพ้ืนที่อ่ืน ภายหลังได้ย้ายทะเบียนบ้านเข้ามาอยู่ในพ้ืนที่ 
เทศบาลตำบลช้างซ้าย อำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี ให้มาแจ้งข้ึนทะเบียนเพ่ือขอรับเงินเบี้ยยังชีพ
ต่อที่ เทศบาลตำบลช้างซ้าย อำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี แต่สิทธิในการรับเงินจะคงอยู่ที่เดิมจน
สินปีงบประมาณนั้น เช่น 

 

 นาง ก. รับเงินเบี้ยยังชีพอยู่ อบต. หนองวัว ภายหลังได้แจ้งย้ายที่อยู่มาอยู่ในพ้ืนที่เทศบาลตำบล      
ช้างซ้าย อำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี ในวันที่ ๒๐ กรกฎาคม ๒๕๖๒ นาง ก.ต้องมาข้ึนทะเบียน
ขอรับเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุใหม่ ที่เทศบาลตำบลช้างซ้าย อำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี ไม่เกินเดือน
พฤศจิกายน ๒๕๖๒ แต่ นาง ก. จะยังคงรับเงินเบี้ยยังชีพที่ อบต. หนองวัว อยู่จนถึงเดือน กันยายน ๒562 
และมีสิทธิรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ ที่เทศบาลตำบลช้างซ้าย อำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี ในเดือน 
ตุลาคม ๒๕62 เป็นต้นไป   **** 

 

 
 

 

  



 

ประกาศรายชื่อผู้มีสิทธิรับเงิน 

เบี้ยยังชีพผู้สูงอายุและคนพิการ 
 

ให้ผู้ที่มายื่นคำขอรับเบี้ยยังชีพ มาตรวจสอบ รายชื่อ ตามประกาศ ณ เทศบาลตำบลช้างซ้าย    

อำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี ภายในวันที่ ๑ ตุลาคม ของทุกปี 

(นับจากวันสิ้นสุดกำหนด การยื่นขอขึ้นทะเบียน วันที่ ๓๐ กันยายน ของทุกปี) 

 

การจ่ายเงิน 

เบี้ยยังชีพผู้สูงอายุและคนพิการ 
 

เทศบาลตำบลช้างซ้าย จะดำเนินการเบิกจ่ายเงินให้กับผู้สูงอายุและคนพิการที่มาข้ึนทะเบียนไว้แล้ว 

โดยจะเริ่มตั้งแต่เดือนตุลาคม ปีถัดไป โดยจะโอนเข้าบัญชีธนาคาร 

ตามท่ีได้แจ้งความประสงค์ไว้ 

 

  



 

กำหนดวันจ่ายเบี้ยยังชีพ ภายในวันที่ ๑-๑๐ ของทุกเดือน 

(ตามความเหมาะสม) 

ช่องทางการรับเงินเบี้ยยังชีพ 
 

 

ผูป้ระสงคร์บัเงินผ่านธนาคาร 

โอนเขา้บญัชีเงินฝากธนาคาร ธกส. เท่านัน้ สาขา

กรูดหรือกาญจนดิษฐ์ในนามผูส้งูอาย/ุผูพิ้การ หรือ

ผูร้บัมอบอ านาจ 



     

การคำนวณเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุแบบขั้นบันได 
 

การจ่ายเงินเบี้ยยังชีพจะคิดในอัตราขั้นบันได 

 

ขั้นบันได หมายถึง การแบ่งช่วงอายุของผู้สูงอายุออกเป็นช่วง ๆ โดยเริ่มตั้งแต่อายุ ๖๐ ปี 

การคำนวณอายุสำหรับรับเบี้ยยังชีพจะคำนวณตามปีงบประมาณ 

ไม่ใช่ปีปฏิทิน และไม่มีการเพ่ิมอายุระหว่างปี 

 

ขั้นบันได ช่วงอายุ (ปี) จำนวนเงินที่ได้รับ/เดือน 

ขั้นที่ 1 60-69 600 

ขั้นที่ 2 70-79 700 

ขั้นที่ 3 80-89 800 

ขั้นที่ 4 90  ปีข้ึนไป 1,000 

 

  



วิธีคำนวณอายุของผู้สูงอายุ 
 

การนับอายุว่าจะอยู่ ในขั้นที่ เท่าไหร่ ให้นับ ณ วันที่  ๓๐ กันยายน เท่ านั้น เช่น 

1 . นาง ข. เกิด ๕ เมษายน ๒๙๘๙  ณ วันที่  ๓๐ กันยายน 2๕๕๙ นาง ข. จะอายุ  

            ๗๐ ปี หมายความว่า นาง ข. จะได้รับเงินเบี้ยยังชีพเดือนละ ๗๐๐ บาท 

       ตั้งแต่เดือนตุลาคม 2๕๕๙ ถึง เดือนกันยายน 25๖๐ (ตลอดปีงบประมาณ ๒๕๖๐)  

    ๒. นาง ก. เกิด ๓๐ กันยายน ๒4๘๙ ณ วันที่  ๓๐ กันยายน ๒๕๕๙ นาง ก . จะอายุ 

             ๗๐ ปี หมายความว่า นาง ก. จะได้รับเงินเบี้ยยังชีพเตือนละ ๗๐๐ บาท  

           ตั้งแต่เดือนตุลาคม ๒๕๕๙ ถึง เดือนกันยายน ๒๕๖๐ (ตลอดปีงบประมาณ ๒๕๖๐)  

3 . นาง ค. เกิด ๕ ตุลาคม ๒๔๘๙  ณ วันที่ ๓๐ กันยายน ๒๕๕๙ นาง ค. จะอายุ  

             ๖๙ ปี หมายความว่า นาง ค. จะได้รับเงินเบี้ยยังชีพเดือนละ ๖๐๐ บาท  

          ตั้งแต่เดือนตุลาคม ๒๕๕๙ ถึง เดือนกันยายน ๒๕๖๐ (ตลอดปีงบประมาณ ๒๕๖๐)  

 

 

 

การนับรอบปีงบประมาณ คือ 

วันที่ ๑ ตุลาคมของปี พ.ศ. ปัจจุบัน ถึง วันที่ ๓๐ กันยายน ของปี พศ. ถัดไป  

ปีงบประมาณ ๒t๖๐ จะเริ่มตั้งแต่ ๑ ตุลาคม ๒๕๕๙ ถึง ๓๐ กันยายน ๒๕๖0 

ปีงบประมาณ ๒๕๖ด จะเริ่มตั้งแต่ ๑ ตุลาคม ๒๕๖๐ ถึง ๓๐ กันยายน ๒๕๖๑  

ปีงบประมาณ ๒๕๖๐ จะเริ่มตั้งแต่ ๑ ตุลาคม ๒๖ด ถึง ๓๐ กันยายน ๒๕๖2 

ปีงบประมาณ ๒๕๖๐ จะเริ่มตั้งแต่ ๑ ตุลาคม ๒๕๖ ถึง ๓๐ กันยายน ๒๕๖๓  

ปีงบประมาณ ๒๕๖๐ จะเริ่มตั้งแต่ ๑ ตุลาคม ๒๕๖๓ ถึง ๓๐ กันยายน ๒๕๖๔  

  



การสิ้นสุดการรับเงินเบี้ยยังชีพ 
 

          ๑. ตาย 

          ๒ ย้ายภูมิลำเนาไปนอกเขต เทศบาลตำบลช้างซ้าย อำเภอกาญจนดิษฐ์   

จังหวัดสุราษฎร์ธานี 

          ๓. แจ้งสละสิทธิการขอรับเงินเบี้ยยังชีพ  

          ๔. ขาดคุณสมบัติ 

 

หน้าที่ของผู้รับเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุและคนพิการ 
 

๑. ตรวจสอบรายชื่อของตัวเอง  

2. เมื่อย้ายภูมิลำเนาออกจาก เทศบาลตำบลช้างซ้าย อำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี 

    ไปอยู่ภูมิลำเนาอ่ืนต้องไปขึ้นทะเบียนขอรับเบี้ยยังชีพกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น  

    ที่ย้ายเข้าไปใหม่ด้วยเพ่ือรักษาสิทธิให้ ต่อเนื่อง  

3. ให้ผู้ที่รับเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุและคนพิการ แสดงการมีชีวิตอยู่ต่อ เทศบาลตำบล ช้างซ้ายเป็น 

    ประจำทุกปี ระหว่างเดือน สิงหาคม-กันยายน ของปีนั้นๆ 

4. กรณีตายให้ผู้ดูแลหรือญาติของผู้สูงอายุ หรือคนพิการของผู้รับเงินเบี้ยยังชีพแจ้งการตาย  

    ให้เทศบาลตำบลช้างซ้าย ได้รับทราบภายใน ๗ วัน (พร้อมสำเนามรณบัตร)  

  



ขั้นตอนการขอบัตรประจำตัวคนพิการ 
๑. ไปพบแพทย์เฉพาะทางที่ โรงพยาบาล เพ่ือ วินิจฉัยและออกเอกสารรับรองสภาพความพิการ  

๒. ดำเนินการทำบัตรประจำตัวคนพิการได้ที่  สำนักงานพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์
จังหวัดสุราษฎร์ธานี หรือ ติดต่อที่งานสวัสดิการสังคมและพัฒนาชุมชน เทศบาลตำบลช้างซ้าย 

ดำเนินการยื่นเอกสารให้  โดยเตรียมเอกสารดังต่อไปนี้  

     ๒.๑ เอกสารรับรองสภาพความพิการที่รับรองโดยแพทย์เฉพาะทาง    (ฉบับจริง) 

     ๒.๒ รูปถ่าย ขนาด ๑ นิ้ว                                               จำนวน ๒ รูป 

     ๒.๓ สำเนาทะเบียนบ้าน                                               จำนวน ๑ ฉบับ 

     ๒.๔ สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน                                   จำนวน ๑ ฉบับ 

     ๒.๕ ถ้าคนพิการมีผู้ดูแล ให้นำสำเนาบัตรประจำตัวประชาชนและสำเนาทะเบียนบ้าน  

          ของผู้ดูแลคนพิการ                                                 อย่างน้อย 1 ฉบับ  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



การต่ออายุประจำตัวคนพิการ 
การต่ออายุบัตรประจำตัวคนพิการ  สามารถต่อได้ที่สำนักพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์
จังหวัดสุราษฎร์ธานี หรือ ติดต่อที่งานสวัสดิการสังคมและพัฒนาชุมชน เทศบาลตำบลช้างซ้าย
ดำเนินการยื่นเอกสารให้ โดยใช้เอกสารดังต่อไปนี้  

     2.1 บัตรประจำตัวคนพิการฉบับเดิม  

     ๒.2 เอกสารรับรองสภาพความพิการที่รับรองโดยแพทย์เฉพาะทาง    (ฉบับจริง) 

     ๒.3 รูปถ่าย ขนาด ๑ นิ้ว                                               จำนวน ๒ รูป 

     ๒.4 สำเนาทะเบียนบ้าน                                               จำนวน ๑ ฉบับ 

     ๒.5 สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน                                   จำนวน ๑ ฉบับ 

     ๒.6 ถ้าคนพิการมีผู้ดูแล ให้นำสำเนาบัตรประจำตัวประชาชนและสำเนาทะเบียนบ้าน  

          ของผู้ดูแลคนพิการ                                                 อย่างน้อย 1 ฉบับ  

การเปลี่ยนผู้ดูแลคนพิการ การดำเนินการเปลี่ยนผู้ดูแลคนพิการ ผู้ดูแลผู้ พิการคนเก่าและผู้ ดูแลผู้
พิการคนใหม่ ต้องไปติดต่อทำเรื่องเปลี่ยนแปลงที่สำนักพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์
จังหวัดสุราษฎร์ธานี พร้อมกันด้วยตนเอง โดยใช้เอกสารดังต่อไปนี้  

1. บัตรประจำตัวคนพิการฉบับเดิม  

2. สำเนาบัตรประชาชนและสำเนาทะเบียนบ้าน                      อย่างละ 1 ฉบับ 

3. หลักฐานผู้ดูแลคนพิการคนเดิม ใช้สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน  

และสำเนาทะเบียนบ้าน                                                 อย่างละ 1 ฉบับ 

4. หลักฐานผู้ดูแลคนพิการคนใหม่ ใช้สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน  

 และสำเนาทะเบียนบ้าน                                                อย่างละ 1 ฉบับ 

5. หนังสือรับรองการเป็นผู้ดูแลคนพิการ                               อย่างละ 1 ฉบับ 

6. สำเนาบัตรประจำตัวข้าราชการของผู้ รับรอง (กำนัน ผู้ ใหญ่บ้าน ส.อบต หรือ ข้าราชการ 
ระดับ 3 ขึ้นไป)                                                         จำนวน 1 ฉบับ 

 

 

 

 
 
 
 



 

ข้อแนะนำสำหรับการยื่นคำร้องเพื่อขอรับเงินสงเคราะห์ผู้ป่วยเอดส์  

ตามระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยการจ่ายเงินสงเคราะห์เพื่อการยังชีพ  

ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ. 2548  
1. ผู้ ป่วยเอดส์มีสิทฺธิได้ รับเงินสงเคราะห์เบี้ยยังชีพผู้ป่วยเอดส์ ต้องมีใบรับรองแพทย์ซึ่งออกให้
โดยสถานพยาบาลของรัฐ แพทย์ต้องระบุ “เอดส์” / “ผู้ป่วยเอดส์” เท่านั้น 

2. ผู้ ป่วยเอดส์ต้องมีภูมิลำเนาในตำบลช้างซ้าย อำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี 

3. เป็นผู้มีรายได้ไม่เพียงพอแก่การยังชีพหรือถูกทอดทิ้ง หรือขาดผู้ อุปการะเลี้ยงดูหรือไม่
สามารถประกอบอาชีพเลี้ยงตนเองได้  

4. การยื่นคำร้องขอรับเงินสงเคราะห์ผู้ ป่วยเอดส์ สามารถยื่นคำร้องได้ที่  งานสวัสดิการสังคมและ
พัฒนาชุมชน สำนักปลัดเทศบาล เทศบาลตำบลช้างซ้าย โดยนำหลักฐานมาเพ่ือประกอบการยื่น
ดังนี้ 

     4.1 ใบรับรองแพทย์ซึ่งออกให้โดยสถานพยาบาลของรัฐ แพทย์ต้องระบุ “เอดส์ / “ผู้ป่วย
เอดส์” 

     4.2 บัตรประจำตัวประชาชนฉบับจริง  

     4.3 ทะเบียนบ้านฉบับจริง  

5. กรณีที่ผู้ ป่วยเอดส์ไม่สามารถเดินทางมายื่นคำขอรับรองการสงเครา ะห์ด้วยตนเอง ไม่จะมอบ
อำนาจให้ผู้ อุปการะมาดำเนินการแทนได้  

6. กรณีผู้ ป่วยเอดส์ เป็นผู้สูงอายุหรือคนพิการ หรือเป็นทั้งผู้สูงอายุและคนพิการ สามารถ
ดำเนินการได้ทั้งหมด 

 

 

 

 

 

 

 

 

ใบรับรองแพทยจ์ะตอ้งระบุวา่ เอดส์ / ผูป่้วยเอดส์ เท่านั้น หากระบุวา่ 

HIV เอชไอวี ผูมี้เช้ือเอชไอวี ภูมิคุม้กนับกพร่อง หรือระบุเป็นอยา่งอ่ืน ถือ

วา่ไม่เขา้หลกัเกณฑก์ารไดรั้บเงินสงเคราะห์เบ้ียยงัชีพผูป่้วยเอดส์ 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาคผนวก 
 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 



แผนผังขั้นตอนและระยะเวลาการปฏิบัติราชการ  

การรับขึ้นทะเบียนผู้สูงอายุ 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ยื่นค าขอขึน้ทะเบียนฯ พรอ้มเอกสารหลกัฐาน 5นาที/ราย 

เจา้หนา้ที่ตรวจสอบเอกสารหลกัฐาน/สมัภาษณ/์บนัทกึขอ้มลูเพิ่มเติม 

เอกสารประกอบการตรวจสอบ 

-บตัรประจ าตวัประชาชน 

-ทะเบียนบา้น 

-สมดุเงินฝาก ธกส. 

-ใบมอบอ านาจ(ถา้มี) 

-ส าเนาบตัรประจ าตวัประชาชนผูร้บัมอบอ านาจ 

-ส าเนาทะเบียนบา้นผูร้บัมอบอ านาจ 

5นาที/ราย 

 
รวบรวมเอกสารเสนอคณะกรรมการตรวจสอบคณุสมบติั 

คณุสมบติัครบถว้น คณุสมบติัไม่ครบถว้น / ขาด

คุณสมบัติ 

เสนอผูบ้งัคบับญัชา (ผูบ้รหิาร) 

 

 

 

 

เสนอผูบ้งัคบับญัชา (ผูบ้รหิาร) และ 

จดัท าประกาศรายชื่อเป็นรายเดือน 



แผนผังขั้นตอนและระยะเวลาการปฏิบัติราชการ 

การรับขึน้ทะเบียนผู้พิการ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ยื่นค าขอขึน้ทะเบียนฯ พรอ้มเอกสาร

หลกัฐาน 5 นาที / ราย 

เจา้หนา้ที่ตรวจสอบเอกสารหลกัฐาน / สมัภาษณ ์/ บนัทึกขอ้มลูเพิ่มเติม 

เอกสารประกอบการตรวจสอบ 

-บตัรประจ าตวัประชาชน 

-ทะเบียนบา้น 

-สมดุเงินฝาก ธกส. 

-ใบมอบอ านาจ(ถา้มี) 

-ส าเนาบตัรประจ าตวัประชาชนผูร้บัมอบอ านาจ 

-ส าเนาทะเบียนบา้นผูร้บัมอบอ านาจ 

5นาที/ราย 

 

 

รวบรวมเอกสารเสนอคณะกรรมการตรวจสอบคณุสมบติั 

คณุสมบติัไม่ครบถว้น / ขาดครุสมบติั คณุสมบติัครบถว้น 

เสนอผูบ้งัคบับญัชา (ผูบ้รหิาร)  เสนอผูบ้งัคบับญัชา (ผูบ้รหิาร) และ จดัท า

ประกาศรายชื่อเป็นรายเดือน 

 



แผนผังขั้นตอนและระยะเวลาการปฏิบัติราชการ 

การรับขึ้นทะเบียนขอรับเงินสงเคราะห์ผู้ป่วยเอดส์ 

 

 

 

 

ยื่นค าขอขึน้ทะเบียนฯ พรอ้มเอกสารหลกัฐาน 

5 นาที / ราย 

 

เจา้หนา้ที่ตรวจสอบเอกสารหลกัฐาน / สมัภาษณ ์/ บนัทึกขอ้มลูเพิ่มเติม 

เอกสารประกอบการตรวจสอบ 

-ใบรบัรองแพทย ์

-บตัรประจ าตวัประชาชน 

-ทะเบียนบา้น 

-สมดุเงินฝาก ธกส. 

-ใบมอบอ านาจ(ถา้มี) 

-ส าเนาบตัรประจ าตวัประชาชนผูร้บัมอบอ านาจ 

-ส าเนาทะเบียนบา้นผูร้บัมอบอ านาจ 

5นาที/ราย 

 เสนอคณะกรรมการตรวจสอบคณุสมบติั / 

ลงพืน้ที่ตรวจสอบสภาพความเป็นอยู่ 

คณุสมบติัไม่ครบถว้น / ขาดคสุมบติั 

 

เสนอผูบ้งัคบับญัชา (ผูบ้รหิาร)  

 

คณุสมบติัครบถว้น 

 

เสนอผูบ้งัคบับญัชา (ผูบ้รหิาร) พิจารณา

อนมุติั / จดัท าประกาศรายชื่อ 

 


